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En esta clase, vas a aprender 


Conocer y dominar el Sistema Orofacial desde su 
anatomia hasta su tratamiento, además de: 

- Zona de afectación más comunes 

- Inervación motora y sensitiva 

- Meridianos y puntos Acupunturales relacionados. 

- Abordajes siguiendo el protocolo de 
ElectroNeuroAcupuntura 

iEstás listo? 

Ejercicio de Sistema Orofacial 

Antes de comenzar, es recomendable que repases y 
conozcas en profundidad la región dei Sistema 
Orofacial. Apúntalo y repásalo una vez que haya 
terminado la clase. 


iQué involucra el Sistema Orofacial? 


iQué nervios están involucrados? 


i.Qué tipo de tratamientos conoces? 








Disfunción orofacial 




























Disfunción orofacial 





















Disfunción orofacial 


Claso I 




Estática 

normal 


Olase II 



Disminución 
de curvas 


Olase III 



Aumento 
de curvas 












Tratamiento Local 


NERVIO FACIAL 


Ramas dei nervio facial 



Temporal” 
Zygpmatic 

Buccal 

Mandibular. 

Cervical 

Styiomastoid 

foramer» 
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INERVACIÓN SENSITIVA 
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Tratamiento Local 


PflÜMINEHCIANASOFRQNTAl 

EMBRIONÁRIA 


Ramos domles 
de bs nervios 





SJ17 Yifeng - Pantaila dei viento 






































Tratamiento Distai 


NERVIO FACIAL - RAMA TEMPORAL- E7 



ATLÍ5-SEIRIN 


NERVIO FACIAL - RAMA CIGOMÁTICA- ID18 




























Tratamiento Distai 



VB4-VBS 

VB4- En la región temporal, en la línea anterior dei 
cabello, a un cuarto de la distancia entre ES -Touwei 
Y VB7 - Qubin, 

VB5* En la región temporal, en la Jínea anterior dei 
cabello, a la mitad de la distancia entre £8 - Touwei y 
VB7 - Qubin, 

VB6- En la región temporal, en la línea anterior dei 
cabello, a tres cuartos de dcstanda entre E8 - Touwei 
y VB7 - Qubin, 

VB7- En la región temporal, un cun anterior a la 
horizontal con SJ20 - Jiaosun, 

VBS- En la región temporal, en una pequena 
depresióo situada a 1 cun por encima dei ápice 
auricular 

**lmportancia anatómica dei punto VBS- faseia 

temporal músculo temporal, ramas anastomóticas 

dei nervio auricuIotemporal y dei nervio occipital 

mavor v ramas parie tales de las artéria v venas 

temporales superficial es. 

A nível profundo - Ramas de los nervios temporal es 

anterior y posterior** 






















Tratamiento Distai 


RAMA SUPRAQRBITARIO t rama terminal dei nendo pft jlmicg- VI ) 

VB14 - Sobre Is frente, a 1 cun por encima dei punto medio de fa ceja, 
dírectamente pôr encima de la pupila cuando los ojOs miran al frente. 

IM AG EN 



VB13 



TNGÉMINO VS RACIAL 



































Tratamiento Distai 


CABEZA- CARA- PUNTOS DISTALES 

















Tratamiento Distai 
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Tratamiento Auricular 



Trague 

Externai 

audilory 

meatus 


Greal 

auricular 

nerve 


Auncular braneh 
ot the 


Helix 


Auriculotemporal 
nerve 


□ 


Auriculotemporat 

nerve 



□ 


Auricular braneh 
of the vague nerve 


I—[ Great auricular 
u nerve 



MESODERMO: 

- Sistema urogenital. 

- Sistema músculo-esquelético 
(movimiento de traslación, 
huesos y cartilagos, 

tejido muscular 


y conectivo). ■ 


ECTODERMO: - 

- Sistema voluntário 

(de relación consciente). 

• Epitelios externos. 

- Sentidos corporales. 

- Sistema nervioso. _ 


ENDODERMO: 

- Sistema vegetativo 
(involuntário). 

- Glândulas, órganos y 
visceras. 

- Epitelios y superfícies 
internas. 



I**M * 



























Tratamiento Visceral 

















ElectroNeuroAcupuntura 


Tratamiento Local 


Tratamiento Distai 


Tratamiento Auricular 


Tratamiento Visceral 










Anexos 


PROTOCOLO ELECTRON EU ROACUPUNTU RA 


IDENTIFICAR SÍNTOMA ; 

^ LOCAL: NERVIO MOTOR - NERVIO SENSITIVO ws PUNTOS ACUPUNTURA RELACIONADOS 

^ DISTAL: SEGÚN CRITÉRIOS DE MERIDIANOS V PUNTOS ACUPUNTURALES 
PUNTO DISTAL DEL MISMO MERIDIANO DONDE ESTÁ EL SINTOMA 
PUNTO DISTAL DEL MERIDIANO PAREJA 
PUNTOS DISTALES- MAYOR INERVACIÓN SNV 

✓ AURICULAR: SEGÚN MlCROStSTEMA DESCRITO POR LA MTC 
SEGÚN CRITÉRIOS DE INERVACIÓN AURICULAR-VAGO, TRIGÉMINO, PLEXO CERVICAL SUPERFICIAL 

ESTÍMULO PARASIMPÁTICO 

^ SEGMENTARIO: SEGÚN CRITÉRIOS ANATÓMICOS : SALlDA DE LA RAÍZ DORSAL DEL NERVIO RAQUÍDEO 

PUNTOS MTC: HUATUO JlAJI 
ESTÍMULO ORTOSIMPÁTICO 

* VISCERAL: EN CASO DE SÍNTOMAS/PATOIOGÍA VISCERAL ASOCIADA AL DOLOR MU5CULOESQUEÉTICO: 

ANAMNESIS PROPIA DE MTC : PROTOCOLO VISCERAL 



Anexos 


GABA and Glutamate Leveis in Occlusal Splint-Wearing Males 
with Possible Bruxism 
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Conclusions 

These results in our proof-of-concept study are the tirsi indications of the disturbances in 
GABAergie and glutamatergic systems of possible sleep bruxcrs. Future rcsearch in larger 
samples should improve sensitívity of quantifying GABA and olher pertineni metabolites 
and deteeting group differcnccs. In addition, results o f th is study indicate a need for a more 
comprehensive MRS investigation with m emphasis on the coupling of anxiety-related and 
Ltnibic regians with executive control brain networks. The relevanee of such research ís 
supportcd by the observcd differences between JIPA anxiety-related brain arcas as indícated 
by our finding of negative feedbackbetween the hippocampus and DLPFC, Careful further 
ínvestigations may reveal not only the ncuroehemical mechanisms underlying bruxism 
behaviors and their interactions w ith other anxiety disorders, but also myofascial TM D as 
recently doeumented by Gerstner et al. (85). 


Ei bruxismo y 13 afectación cie la 
musculatura de la mírriíoo ( inervados 
por trigémino y facial ), provocan que el 
hueso libere glutamato y osteocalcina 
activa ( el hueso se empieza 3 
descom poner ) 

Esto inactíva al \/ 3 go y activa más al 
simpático ... pro\/oo 3 ndo entre otras 
cosas una saliva más espesa ,mcon 
msyor cantidad do bactérias Patogenas , 
dorido lugar o periodontitis ; incluso 
puoden translocarse y viajar 3 otras 
zonas y pro\/oc: 3 r hombro congelado , 
hérnia do disco_ , 





Notas 



























iCom parti rias el directo en tus redes 
sociales? 

No olvides etiquetar a @tempoformacion y 
@juangmvmtc para poder compartirlo. 


Próxima formación 
ElectroNeuroAcupuntura 

12-14 Febrero/2 6-28 Marzo 2021 
Al i cante 

50h de formación con Juan Minano 


